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絵地ガナイn 然ルニ一般外科曹ノ傾向ハ背部術式ノ術後死亡率ガ低イタメニ， Goetze ノ云フ
様＝理性ハ合併術式＝向ヒツ、感情ハ背部術式＝支配サレ勝デ．多クハ背部術式ガ行ハレテ居
FレE見倣デアル。 所ガ背部術式デハ根治手術トシテノ絶封要件デアル所・ノ， L所属淋巴腺ノ徹
底的廓清寸 トLs A結腸ノ！京・汎切除「ノ 2僚件ヲ 2ツ共満足サセルコトガ出来ナイ。 此事ハ
Westin出 ノ直腸癌外科＝開スル居眠汎ナル業績ニ於テ明白ユサレタ所デアル。然yレニ数年商l





骨白ilHi直腸後部組織ヲ Faョcia pel、is viscernlis ト共＝－1μ角z至ル迄剥離れ輸尿管内側ニ於
テ臨l陸ヲ開キ，直チニ日放部ノ遊離ヲ行ヒ上痔動脈ヲ高ク結紫シ， 然ル後下方ニ向ツテ直腸
ヲ遊離スルノデアル。帥チ Goet~e 民法デハ合併術式ニ於テ利鞘トシテ居 Fレ腹腔内操作ヲ，背
方カラー象＝行フノデアツテ（Goetzeノ所謂薦骨式開腹），葦シ本法ノ；有利鞘トスル所ハ，
1) 直腸ノ癒着程度ヲ所I以テ知リ上方カラ下方＝向ツテ剥離出来ルコト， 2）直腸後方＝於ケ
ル直腸／if]属淋巴腺ノ；最モ多キ組織ヲ Fasciapelvis visceralis ト一緒＝ー塊トナシテ，極メテ容



































.: 8月頃ョ Pノ、急速二大イサヲ宥シ阪壁上＝！阪i縞シ来レリ， f日．シ今ニ至ル迄何等／苦痛モ無シ。
局所々 見： 廻盲部ハ超手雪作大瀬没性 ＝－ ~1鴻腫脹シ， 被覆皮膚田各々 尋常ナルモ， 中央ユノ、鷲卵大／褒赤部
アp。其ノ一部ハ表皮破レ，帯級友白色ノ販粒献物ヲ混ズル分泌物アり。繍診.l-.，表面多少扇平間凸性，板扶
硬，~赤部ハ軟化ス。 限界約l不明瞭ナルモ， Jソ、開／高サヨリ 2cm下方，右ノ、勝骨街ヲ充竹下ノ、恥骨
上校I 2cm上方， tr.ノ、正，，，線ヲ超ユルコト lcmニシテ深部トノ移動性殆y ド無シ。
と線検査＝依リ股.friJ、週腸末端二近キ部ト特7＝－癒着ν，此ノ部ガ原君主部佼ト恩ハ凡。







460 日本外科費函第 15 巻告書 3 披
提要： 要スル＝本例ハ深部臓器タル廻腸末端部＝原護シ腹壁ニ迄及ベ＇＂廻盲部放繰紙菌病
ニと線康法ヲ行ヒテ著シク轄J決セシメ．観血的ニ切除可能ノ域＝迄至リグ Fレ例ナリ。
吾 k JP甘ヒーシど紘ノ；量ハ普通炎筒ニ月jヒラyレ、量＝テ良数ヲ牧メタリ n 依ツテ此ノ：量＝テ放
線ilk菌症ヲモ治療シテ可ナリト思ハル3
遊離移植セノV大網膜ニ就ア




全身所見・強絡，，，等，祭養ヨ~： ：；ク衰へ，顔貌ff内 ， 貧血著明。
局所所見： 腹部ハー般ユ膨尚・モ陥＆モセス・。腹壁＝ハ静脈悠強，嬬動不穏，周/ifr的膨突7訟メズ。何E量
二モ~~市，腹壁緊＊· m－常抵抗，限措｝ヲ諮明セズ。 j？（腸膨大部ハ極度ニ抜大ス。
手術： 昭和13年8/Ifl試験的開腹ヲ行7。 腹腔ヨリハ約 150銘 ／i炎黄色透明ノ腹水ヲ設l!Jj;r.。 s J!k結
腸， 胃，Hf,H平， さ長腸ユ異常7認メズ。廻腸ハトライ ツ氏紙幣ヨリ約2米ノ所ヨリ目工門側ノ、相互＝癒着シテ倒
塊トナリ小骨盤膝内＝アリ，~.様突起立立ピュ官勝部ノ、 ソノ内＝隠レテ見エス 小腸墜ハ癒着部／口側デ肥厚





























トアル＝ヨリ避クベシト言ツテ居1レ者モアル。（Rosenstein:Arch. f. klin. Chir. Bd. 169, 1932) 
昇呆中毒性無尿症＝艶スJV腎被膜剥離術ノ l例
三 好 鵡 ー（京都外科集談合昭和13年 2月例舎所演）
患者； 35歳，男子，昭和13年 29/I入院）
主訴：無尿品1!















bRfr見（29/I）：尿註 60cc，白色， j陶濁，弱俊性，沈洗＝ノ、白血球多数， !li粒獄図様， I二皮細胞図説， J：皮
細胞少数ア P。赤血球ハ認メ得ズ。
手術： 29 日午後 9 時（服'it.H~第 6 El日），超腹膜腎臓皮切約 25cm7加へ，筋IJ史，湖背筋ヲ切断片脂肪
1史ヲ料開シテ腎臓ヲ露出セル＝，大イサ 15cmX7.5cmx6cm ＝－ テ，暗赤色ヲ義的軟，白膜／；剥離ノ、終易
ナリキ。此際附近ノ腹膜ヲ閲キ腹降ヲ検セルユ，腹水ハ千T，ニ約 3cc透明セラレシノミ。腹膜ヲ附ヂ， 腎臓
部＝排液符71申入シ，筋，筋膜，皮膚縫合ヲナス。










































大腿中央部 41 13'' 
膝 闘 節 911 161ノ
下腿中央部 12〆ノ 2911 
足 欄 節 1511 3911 






























































官事I魁：根部ノ背面＝ 1ツノl均芽商ヲ認ム。其ノ形ノ、聞各ボ図形， 1.'i!J縁ハ不規則ヂ重量ク， fil底ノ、健康ナル肉芽








鰯~＇ 1市1i, t星祭ハ隔11111;1キニ障碍サレテ辰ラス・， E』：ノ；江（ yi}j ノ、 i<-il!IJ ＝於イテ粉k~t ノ JiilI出ノ、不完全ナリ。
Mosz iiζowic山 Phanomen: 両側共＝遅延シ居ラスコ 駈根昔日ヨリ先ノ、左側ハ右＝比シテ却テ紺h早クナツ
テヰル。






・Tuberculin反腹 2 Manlouxノ方法＝ョリ Alt-tuberculin原液71000倍ユ務籾シテ其ノO.lccヲintracutan
= impfenシタ蕗，約10日年間ニシテヨ耳切ナノL笈赤ヲ＊＂＇＇ 15時間二シテ直径2cm/j誕結ヲ訟切lシタ。
Vitamin-C負荷反膝： I El - 300mg ノ1-Ascorbin>iiureヲ4日間，合セテ 1200mg ヲ負荷シF ガ尿If•



























cul idノアツタ事ヲ思ハセルガ， Erythema induratum Bazinナル疾病ハ現在結該菌＝針シテ
allergisch ナ人ガ結核菌産生毒素＝封シテ局所デ異常ニ激シイ｝到底ヲ長スル矯ニ起Yレ護疹ノ一
種ト考ヘラレテ居ルノデ，此ノ賠 Tuberculiclガ同時ニ存在シテ居タ事ハ此ノ例ヲ診断スル上ニ






竹 友 隆 雄（京都外科集談合昭和13~F2月例合所在主）
患者： 31歳，男子















ツタ。今 rt ハ術後41 日＝ナル。術後第 2 日目ヨリサシモ難治ヂアツタ潰傍面 －＝－ ~fin皮形成ノ傾向張ク此ノ痴皮
下品テ表皮形成並ピ＝肉芽生育漸次越し術後4flユシテ1賞揚/j商品ャ、手術常時／2/3トナリ。 術後18日ユ
シテ完全＝治癒シタ。ソレ以来今 rr マヂ24日＝ナルガ再~／ ：徴ノ、会タナイ。 仰左足背ノ肥w：ハ多少波少シ，
livi<lrot J色調ハ梢キ拠セ，其fl;Fユ色素沈斎ガ明瞭トナツタ。 静脈ノ修血l!J.:態モ術前ヨ H多少極減シF感
ガアル。 皮膚温ハ術ilJト／ilジ夕方ー 右殆ド差拠ヲ認、メナイ。 足1-f動脈ハ繭仰I）共＝健常デ術商lj1、重量化ノ、ナイ。
Popliteographie －＝－依テモ此ガ謹l!Jサレテ府ル。







































































上 限 孫 作（京都外科集談合昭和13年1月例合所演｝
現病謄： 2歳ノ＊＇手掛疹ニ！ J;I.~＇霊童疹第 2 日目＝全身ニ痕箪 7~艇シタ。ソノ；底捜ノ、描揚性ヂアツテ，手足早

















腹壁反射， lJ.止て匹以身JJ、左右＞：H~ ヲ i.:e. メズ。
入院中我＃ノ視察シ得タ JJ.,~豊作ノ、星雲ヲ君主スルコトナク全タ突然ニ， シカモ瞬間約二，左J・.肢 7垂j/-(＝－耳障上
u，此際競貌ノ、：？？ク無表情，強向性デ繭限ノ、前／〉・ノ法理由＝同定サレテ居ル。版姉，呼吸＝ノ、特別ノ後化"JiN
メズ。数秒ノ後ニハ此等ノ後fl！／、綬内ギシ町HW手ヲ胸ノ前方ニテモ品カ’虫Hキ無:ti織主E動ヲ轡ム。玉造作＜I•意識ノ、
多少j嗣濁シ居ル様デアル。 retrogradeA町ine;ieノ、殆ド透明サレズ。
血液所見． 赤血球数515;!1i;, Haemoglobin合有杭71%（翌三1二），白血球敏10,200，血液像ニ呉常ヲ認メ
